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Kvinden har to aeggestokke (ovarier), som har form
og starrelse som en stor mandel. De ligger pa hver
sin side af livmoderen i taet kontakt med aegge-
lederne. £ggestokkenes funktion er at modne seg og
producere de kvindelige keanshormoner @strogen og
progesteron, der styrer udviklingen af de kvindelige
kropsformer, menstruationscyklus og graviditet.

Kvinder i den fadedygtige alder
udvikler hver maned op mod aeg-
l@sningen sakaldte follikelcyster eller
2gblaerer i 22ggestokkene. Inde i
disse vaeskefyldte follikelcyster vokser
aegget, indtil cysten er omkring 20 -
25 mm i diameter. Ved aeglesningen
brister follikelcysten, og segget
opfanges i &2ggelederen, hvor den
transporteres ud til livmoderen. Efter
2glasningen omdannes follikelcysten
normalt til en hormonproducerende
kirtel, der forsvinder igen, hvis du ikke
bliver gravid.

Af ukendte arsager, sker det dog i
nogle tilfeelde, at en follikelcyste
ikke brister eller at den lukker til igen
efter seglasningen. | stedet for at
forsvinde, begynder cysten at vokse.
Saedvanligvis er cysten blot fyldt
med vaeske, men den kan ogsa have
et mere massivt indhold eller veere
blodfyldt.

Cyster i &ggestokkene er meget
almindeligt hos kvinder i den fgde-
dygtige alder, og i langt de fleste
tilfeelde er de heldigvis godartede.

Ofte opdages de kun i forbindelse
med en rutinemaessig undersagelse af
underlivet. Som regel er cysterne ret
sma, og de forsvinder igen af sig selv
efter en tid. De kan dog ogsa vokse
sig store og give problemer. | sjeeldne
tilfelde kan cysterne pavirke hormon-
produktionen i seggestokkene.

Symptomer pa cyster
pa seggestokkene

Mindre cyster pa seggestokkene giver
som regel ingen symptomer, men
undertiden kan de maerkes som en
fast heevelse i mavens nederste del
eller forarsage smerter ved samleje.

Hvis cysten vokser sig stor uden
symptomer, kan du opleve, at du
vokser rundt om livet. Du kan fa en
trykkende fornemmelse, og hvis
cysten trykker pa de indre organer, kan
du fa symptomer i form af tyngde-
fornemmelse, hyppige vandladninger,
problemer med at teamme bleeren eller
afferingsproblemer.
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Storre cyster brister nogle gange
pludselig, og veesken tammes ud

i bughulen eller der opstar indre
bledning i bughulen. Dette kan give
voldsomme smerter i underlivet, feber
og generelt ildebefindende.

Disse tilfelde kraever ofte akut under-
segelse og kan i nogle tilfaeelde kreeve
operation.

Samme symptomer ses ved afsnering
af cysten. Cyster er ofte forbundet
med aeggestokkene via en stilk. Hvis
cysten drejes om sin egen akse, bliver
stilken afsngret, og blodforsyningen

til cysten hindres. Dette kan ogsa
medfere pludselige, kraftige underlivs-
smerter. Disse tilfeelde begr ligeledes
undersgges og behandles med det
samme, ofte med kikkertoperation.
Hvis hormonproduktionen forstyrres,
kan der optreede forskellige
symptomer som uregelmaessige
menstruationer eller @get harvaekst pa
kroppen. Pa lang sigt er der en risiko
for, at en cyste kan udvikle sig til en
ondartet kraeftknude.



Undersggelse for cyster
pa seggestokkene

Hvis du far steerke smerter i underlivet
ledsaget af feber, bor du altid sage
leegehjaelp hurtigt, da en akut behand-
ling kan veere ngdvendig.

Hvis du har nogle af de @vrige
symptomer, bgr du blive undersagt
af en gynaekolog. Cyster i segge-
stokkene kan bedst pavises ved en
gynaekologisk undersagelse og
vaginal ultralydsskanning.

Behandling af cyster pa
aeggestokkene

Mange cyster forsvinder af sig sely,
men har cysten en vis storrelse, og

er der tegn pa veevsforandringer, kan
cysten fjernes ved en kikkertoperation.
Dette foretages ofte uden at aegge-
stokken beskadiges og du danner
forsat hormoner.

Forundersggelse

Du kommer forst til en forunderseg-
else hos vores specialleege i gynae-
kologi, hvor du forteeller om dine
symptomer og ensker. Der bliver lavet
en gynaekologisk undersagelse og en
vaginal ultralydsscanning.

Ud fra den samlede vurdering bliver
du anbefalet enten operation eller
kontrol af cysten.

I nogle tilfeelde vil vi anbefale fiernelse
af begge aeggestokke, f.eks. nar det
forventes at hormonproduktionen i
eggestokkene er helt ophort.

Kontrol af cyste

Cyster, der blot skal kontrolleres, bar
som regel vurderes igen efter 2-6
maneder. Du kan evt. aftale en tid til
kontrol af cysten med det samme.

Fjernelse af cyste

Hvis cysten/cysterne skal fiernes, bliver
du informeret om operationen, efter-
forlgb samt om mulige bivirkninger og
komplikationer ved operationen.

Forventninger

Ved operationen bliver eksisterende
cyster fiernet. Hvis aeggestokkene
bevares, vil der veere risiko for, at der
kan dannes cyster igen.

Cyster og veev, som fjernes ved
operationen, bliver sendt ind til
undersggelse, og der gar normalt
1-2 uger, inden der foreligger svar
pa vaevsproverne.



Forberedelse

Vi anbefaler, at du inden operationen
har leest denne folder samt folderen
"Generel vejledning i forbindelse med
din operation”.

Faste

Operationen foregar i fuld bedgvelse,
0g du skal derfor made fastende til
operationen.

Pause med medicin

Se angaende dette i folderen "Generel
vejledning i forbindelse med din
operation” eller "Vanlig medicin i
forbindelse med din operation”.

Bad

P& operationsdagen skal du tage bad
0g iseer vaere omhyggelig med at
vaske navlen. Du ma ikke bruge creme
eller lotion pa kroppen efter badet.

Dagkirurgi (ambulant)

Operationen bliver lavet som dag-
kirurgi, og du kan forvente at veere
klar til at blive udskrevet nogle timer
senere samme dag.

Operation

Operationen forgar under fuld
bedgvelse og varer ca. 1 time. Du
bliver bedgvet ved, at der leegges
en kanyle ind i handryggen, hvor
bedovelsesmidlet sprgjtes ind.

Kikkertoperation

Gennem en tynd kanyle blaeses forst
luft i maven, sa der bliver plads til

at operere. Operationen foretages
gennem et 1,5 cm stort hul i navlen,
hvor kikkerten fgres ind samt 3 andre
sma huller pa ¥2 cm, hvor der indfores
specielle instrumenter. Cysten/
cysterne bliver fiernet herigennem.

Meget sjeeldent kan det under
operationen blive ngdvendigt at
lave et lidt starre operationssnit fx
pga. sammenvoksninger og arvaevs-
dannelse i maven.

Der bliver lagt lokalbedavelse i saret/
sarene under operationen.

Saret/sarene syes og der szettes
plaster pa.



Efter operationen

Efter operationen taler du med
specialleegen og sygeplejersken, som
informerer om planen og forholds-
regler i tiden efter operationen.

Smerter

Du ma forvente at have lette til
moderate smerter i underlivet de
forste dage efter operationen. Du har
behov for fast smertestillende medicin
i form af handkebsmedicin.

Efter kikkertoperationen ma du for-
vente at have smerter i hgjre skulder
det forste dogn eller to. Det skyldes
den uft, som har veeret pustet ind i
bughulen.

Kateter

Du har et kateter i bleeren under og
lige efter operationen. Det bliver
fiernet, sa snart du er tilstraekkelig
vagen.

Aktivitet

For at forebygge blodpropper er det
vigtigt, at du kommer ud af sengen og
kommer op at ga omkring. Desuden
kan det lindre smerterne. Vi vil hjaelpe

dig i det omfang, du har behov for det.

Efter udskrivelsen

Smerter

Du kan meerke, at du er blevet
opereret i underlivet, og din mave
er oppustet de forste dage. Ofte er
smertestillende handkabsmedicin
tilstraekkeligt til at lindre generne.

Mad og drikke

Det er vigtigt, du begynder at spise

og drikke sa hurtigt som muligt, for at

forebygge forstoppelse. Det kan veere

en god ide at tage Magnesia 500 mg 2
tabletter 1-2 gange dagligt.

Bad

Du kan tage brusebad dagen efter
operationen. Svgmmehal og karbad
ma du ikke, for sarene er helet og
sarskorperne er faldet af.

Plaster

Afheengig af operation skal plastrene
sidde urert i 24 timer til 5 degn. Efter
operationen taler du med sygeplejer-
sken eller specialleegen om, hvornar
du kan tage plastrene af/skifte dem.
Huvis plastrene bliver gennemvaedet af
blod eller vand, skal de skiftes. Nar sa-
rene er torre, skal du ikke have plaster
pa leengere.

Fysisk aktivitet

Der er ingen restriktioner i forhold til
loft og aktiviteter efter operationen.
Du skal lytte til kroppen og genoptage
dine vanlige aktiviteter stille og roligt i
lgbet af de forste uger.



Arbejde og sygemelding
Du ma forvente at veere sygemeldt i
1-2 uger.

Trade

Tradene forsvinder af sig selv efter

2-3 uger, men af kosmetiske grunde
anbefaler vi, at du far dem fjernet efter
10-12 dage. Dette kan foregéa hos din
egen leege.

Opfolgning og svar pa
veevsprover

Oftest er der ikke behov for
opfelgende besag efter operationen.

Du aftaler med specialleegen inden
udskrivelsen, hvordan du vil have
svar pa vaevsproverne (skriftligt el-
ler mundtligt). Du skal regne med,
at der gar ca. 1-2 uger, inden svaret
foreligger.

Mulige bivirkninger og
komplikationer

Der er altid en lille risiko for, at der kan
opsta komplikationer. Bedgvelsen i sig
selv indebeerer en meget lille risiko.

Blaerebetaendelse

Da der er et kateter i urinbleeren under
operationen, kan der opsta bleere-
betaendelse, som behandles med
antibiotika

Bladning
| yderst sjeeldne tilfeelde kan det veere
nodvendigt at standse en bladning i

umiddelbar tilslutning til kikkertopera-
tionen eller senere pga. efterbladning
inde i bughulen. Dette kan i sjseldne
tilfaelde kraeve en ny operation.

Infektion og blodansamling

Selv ved en kikkertoperation er der
altid en meget lille risiko for blod-
ansamling eller infektion i saret. Hvis
det sker, skal du behandles med
antibiotika. Symptomerne herpa er
smerter, rgdme, varme, haevelse og
sivning fra saret samt feber >38 grader.

Rygning, sukkersyge og overveegt
oger risikoen for infektion.

Laesioner

| sjeeldne tilfeelde kan der ske
beskadigelse af tarm, blzere eller
urinleder under operationen. | sa fald
vil skaden blive udbedret med det
samme, men enkelte laesioner kan
kraeve indlaeggelse pa andet sygehus
med seerlige kompetencer.
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